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Verlangerung vom 18.01.2021

der SchlielBung von Kindertageseinrichtungen und Einrichtungen der
Kindertagespflege bis voraussichtlich Ende Januar 2021

Antrag auf Notbetreuung zur Kinderbetreuung
far Ihr Kind

Ihre Anmeldung zur Notbetreuung muss vollstandig inklusive der Anlage im Originalen bei
der jeweiligen Kinderbetreuungseinrichtung eingereicht werden.

Fir Kita-Kinder sowie Kinder, die in der Kindertagespflege betreut werden, wird an den regularen
Offnungstagen eine Notbetreuung eingerichtet.

Anspruch auf Notbetreuung haben Kinder, bei denen beide Erziehungsberechtigte bzw. die oder
der Alleinerziehende von Ihrem Arbeitgeber am Arbeitsplatz als unabkémmlich gelten. Dies gilt fur
Prasenzarbeitsplatze ebenso wie fur Home-Office-Arbeitsplatze. Auch Kinder, fir deren
Kindeswonhl eine Betreuung notwendig ist, haben einen Anspruch auf Notbetreuung.

Der regulare Betrieb der Kindertageseinrichtungen ist in weiten Teilen weiterhin untersagt. Es wird
in den Einrichtungen wieder Mittagessen angeboten.

Aktuell liegen uns vom Baden-Wirttembergischen Ministerium fur Kultus, Jugend und
Sport noch keine weitere Information vor, als bundesweit tiber die Presse bekannt gegeben
wurden.

Der Trager wird sich jedoch an die gesetzlichen Vorgaben halten. Diese entnehmen Sie bitte
aus der Presse oder fragen Sie bei unserem Betreuungspersonal nach, falls noch Fragen
offen sind.

Ihre Anmeldung zur Notbetreuung muss vollstéandig inkl. der Anlage im Originalen bei der
jeweiligen Kinderbetreuungseinrichtung eingereicht werden.

Ansprechpartner*in in der Gemeindeverwaltung:

e Frau Digel Tel. 07072 9155-2601 fiir die Kinderhduser HaydnstralRe und
Mozartstralle

e Frau Letz Tel. 07072 9155-2602 fur das Kinderhaus HauffstralRe

e Frau Schelling Tel. 07072 9155-2602 fur das Kinderhaus Linsenhof
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1. Mein/Unser Kind ist in ...

0 Montag:

O Dienstag:

O Mittwoch:

Anschrift;

(betroffene Einrichtung:

O einer Kindertageseinrichtung

ORG OVO OGT
von bis
ORG OVO OGT
von bis
ORG OVO OGT
bis

Uhr

Uhr

von uhr

Vor- und Nachname des betroffenen Kindes:

Betreuungsbedarf wird in folgendem Umfang bendtigt:

0 Donnerstag:

O Freitag:

O Die Betreuung meines Kindes soll zu den Ublichen Betreuungszeiten wie bisher stattfinden

O Die Betreuungszeiten meines Kindes sollen reduziert an folgenden Tagen stattfinden:

ORG

von bis

Ovo OGT

Uhr

ORG

von bis

Ovo OGT

Uhr

PLZ Ort:

Geburtstag des Kindes:

2. Angaben zu der beruflichen Tatigkeit der
Eltern/Erziehungsberechtigten/Personensorgeberechtigten (nachstehend
vereinfachend ,,Eltern“ oder Erziehungsberechtigte)

O beide Erziehungsberechtigte - weiter zu 2.1
O Alleinerziehend - weiter zu 2.2

2.1 Angaben zu der beruflichen Tatigkeit der Eltern

Erziehungsberechtigte*r A:

Anschrift;

Vor- und Nachname:

PLZ Ort:

Telefon:

E-Mail:

Gemeinde Gomaringen
Lindenstral3e 63

72810 Gomaringen
Tel. 07072 9155-0

Kinderhaus HauffstraRe
Hauffstrale 14

72810 Gomaringen
07072 92 15 07

Kinderhaus HaydnstraRe
HaydnstraRe 10

72810 Gomaringen

Tel. 07072 92 29 062

Kinderhaus MozartstraBe
MozartstraRe 17

72810 Gomaringen

Tel. 07072 92 33 944

Kinderhaus Linsenhof
LinsenhofstraBe 10
72810 Gomaringen
Tel. 07072 60 842




Angaben zur beruflichen Tatigkeit Erziehungsberechtigte*r A:

Arbeitgeber:

O Selbststandig/Freiberufler (wenn zutreffend bitte ankreuzen)

Anschrift;

PLZ und Ort:

Berufsbezeichnung Erziehungsberechtigte*r A:

Umfang der beruflichen Téatigkeit: in Prozent

Alternativ:
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

O Tatigkeit zur Aufrechterhaltung der kritischen Infrastruktur gemaf CoronaVO
O Prasenzpflichtige berufliche Tatigkeit aul3erhalb der Wohnung: Std./Woche
O Homeoffice

Kurzbeschreibung der genannten Tatigkeit:

Bitte fligen Sie eine Bescheinigung des Arbeitgebers hinzu welche bestatigt, dass und zu welchen
Zeiten Sie lhre berufliche Tatigkeit wahrnehmen, und Ihr Arbeitgeber Sie unabkémmlich stellt und
Sie dadurch an der Betreuung des unter Ziffer 1 genannten Kindes gehindert sind. Diese
Bescheinigung ist konkret auf den einzelnen Mitarbeiter auszustellen.

Im Falle der Selbststandigkeit/ als Freiberufler ist eine Eigenbescheinigung auszustellen.

Sollte die Bescheinigung fehlen ist der Antrag unvollstandig und kann nicht weiterbearbeitet
werden!

Erziehungsberechtigte*r B:

Vor- und Nachname:

Anschrift; PLZ Ort:

Telefon: E-Mail:

Gemeinde Gomaringen
Lindenstral3e 63

72810 Gomaringen
Tel. 07072 9155-0

Kinderhaus HauffstraRe
Hauffstrale 14

72810 Gomaringen
07072 92 15 07

Kinderhaus HaydnstraRe
HaydnstraRe 10

72810 Gomaringen

Tel. 07072 92 29 062

Kinderhaus MozartstraBe
MozartstraRe 17

72810 Gomaringen

Tel. 07072 92 33 944

Kinderhaus Linsenhof
LinsenhofstraBe 10
72810 Gomaringen
Tel. 07072 60 842




Angaben zur beruflichen Tatigkeit Erziehungsberechtigte*r B:

Arbeitgeber:

O Selbststandig/Freiberufler (wenn zutreffend bitte ankreuzen)

Anschrift;

PLZ und Ort:

Berufsbezeichnung Erziehungsberechtigte*r B:

Umfang der beruflichen Tatigkeit: in Prozent

Alternativ:
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

O Tatigkeit zur Aufrechterhaltung der kritischen Infrastruktur gemaf CoronaVO
O Prasenzpflichtige berufliche Tatigkeit aul3erhalb der Wohnung: Std./Woche
O Homeoffice

Kurzbeschreibung der genannten Tatigkeit:

Bitte fligen Sie eine Bescheinigung des Arbeitgebers hinzu welche bestétigt, dass und zu
welchen Zeiten Sie lhre berufliche Tatigkeit wahrnehmen, und lhr Arbeitgeber Sie
unabkémmlich stellt und Sie dadurch an der Betreuung des unter Ziffer 1 genannten Kindes
gehindert sind. Diese Bescheinigung ist konkret auf den einzelnen Mitarbeiter auszustellen.

Im Falle der Selbststandigkeit/ als Freiberufler ist eine Eigenbescheinigung auszustellen.

Sollte die Bescheinigung fehlen ist der Antrag unvollstandig und kann nicht weiterbearbeitet
werden.

2.2 Alleinerziehend

Alleinerziehende Person:

Vor- und Nachname:

Anschrift; PLZ Ort:

Telefon: E-Mail:
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Angaben zur beruflichen Tatigkeit der alleinerziehenden Person:

Arbeitgeber:

O Selbststandig/Freiberufler (wenn zutreffend bitte ankreuzen)

Anschrift;

PLZ und Ort:

Berufsbezeichnung der alleinerziehenden Person:

Der Begriff ,alleinerziehend® gilt generell unabhangig vom der getroffenen Sorgerechtsvereinbarung.
Analog der Regelung des § 21 Abs.3 SGB Il sind Alleinerziehende, Personen die mit einem oder
mehreren minderjahrigen Kindern zusammenleben und allein fur deren Pflege und Erziehung sorgen.

Umfang der beruflichen Tatigkeit: in Prozent

Alternativ:
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

O Tatigkeit zur Aufrechterhaltung der kritischen Infrastruktur gemaf CoronaVO

O Prasenzpflichtige berufliche Tatigkeit aul3erhalb der Wohnung: Std./Woche

Kurzbeschreibung der genannten Tatigkeit:

Bitte fligen Sie eine Bescheinigung des Arbeitgebers hinzu welche bestétigt, dass und zu
welchen Zeiten Sie lhre berufliche Tatigkeit wahrnehmen, und lhr Arbeitgeber Sie
unabkémmlich stellt und Sie dadurch an der Betreuung des unter Ziffer 1 genannten Kindes
gehindert sind. Diese Bescheinigung ist konkret auf den einzelnen Mitarbeiter auszustellen.

Im Falle der Selbststandigkeit/ als Freiberufler ist eine Eigenbescheinigung auszustellen.

Sollte die Bescheinigung fehlen ist der Antrag unvollstandig und kann nicht weiterbearbeitet
werden.

Gemeinde Gomaringen Kinderhaus HauffstraRe Kinderhaus HaydnstraRe Kinderhaus MozartstraBe Kinderhaus Linsenhof
Lindenstral3e 63 HauffstraRe 14 HaydnstraRe 10 MozartstraRe 17 LinsenhofstraRe 10
72810 Gomaringen 72810 Gomaringen 72810 Gomaringen 72810 Gomaringen 72810 Gomaringen
Tel. 07072 9155-0 07072 92 15 07 Tel. 07072 92 29 062 Tel. 07072 92 33 944 Tel. 07072 60 842




3 Erklarung, dass keine familiare oder anderweitige Betreuung maoglich ist

Beide Erziehungsberechtigten bzw. die alleinerziehende Person missen dem Antrag eine
schriftliche Erklarung beilegen, dass keine familiare oder anderweitige Betreuung maoglich ist.

Mit der Unterschrift beider Erziehungsberechtigter bzw. der alleinerziehenden Person unter
dieser Anmeldung zur erweiterten Notbetreuung wird erklart, dass keine familiare oder
anderweitige Betreuung des Kindes mdéglich ist, und begrinden dies wie folgt:

Sollten die Unterschriften fehlen ist der Antrag unvollstéandig und kann nicht weiterbearbeitet
werden.

Dem Antrag liegen folgende Dokumente bei (bitte ankreuzen):

O Bescheinigung des Arbeitgebers/Eigenbescheinigung Erziehungsberechtigte*r A.
O Bescheinigung des Arbeitgebers/Eigenbescheinigung Erziehungsberechtigte*r B.

O Bescheinigung des Arbeitgebers/Eigenbescheinigung fur die alleinerziehende Person.

Hiermit erklaren die/der Unterzeichner, dass

o alle Angaben der Wahrheit entsprechen und rechtsverbindlich sind. Weiter bestatigen die
Antragssteller,
sie sich dartber bewusst ist/sind, dass bei Inanspruchnahme der Notbetreuung eine
Ansteckung an beispielsweise dem Coronavirus Covid-19 nicht ausgeschlossen werden
kann.
ihr Einverstandnis zur Erfassung, Speicherung und Verarbeitung der mit diesem
Anmeldebogen erhobenen Daten. Die Daten werden zum Zweck der Notbetreuung
gespeichert, und nach Ende der Inanspruchnahme geldscht.

Ort und Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte*r A/

alleinerziehende Person

Ort und Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte*r B
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